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മണ്ണന്‍ 


കുട്ടികളില്‍ സര്‍വ്വസാധാരണമായി കാണുന്ന ഒരു രോഗമാണ്‌ 
മീസില്‍സ്‌. മണ്ണന്‍, അഞ്ചാംപനി എന്നീ പേരുകളില്‍ അറിയപ്പെ 
ടന്ന ഈ രോഗം പാശ്ചാത്യ രാജ്യങ്ങളില്‍ വളരെയേറെ നിയ 
ന്രണവിധേയമായിട്ടണ്ടു്‌ . നമ്മുടെ നാട്ടില്‍ ചില പ്രത്യേക 
മാസങ്ങളിലായി ഒരു വര്‍ഷത്തില്‍ ഒന്നോ രണ്ടോ തവണ മണ്ണ൯ 
ഒരു പകര്‍ച്ചവധ്യാധിയായി കുട്ടികളില്‍ കണ്ടുവരുന്നു. മൂന്നുവര്‍ഷത്തി 
ലൊരിക്കല്‍ വര്‍ദ്ധിച്ച തോതില്‍ പടര്‍ന്നുപിടിക്കാറുണ്ടു”. മററവസര 
ങ്ങളില്‍ അങ്ങിങ്ങായി മാത്രമേ ഈ രോഗം കണ്ടുവരുന്നുള്ള. വലിയ 
ആളുകളില്‍ 90 ശതമാനം പേര്‍ക്കും ഈ രോഗത്തിനു വേണ്ട പ്രതിരോ 
ധ ശേഷി ഉള്ളതിനാല്‍ മീസില്‍സ്‌ വലിയ തോതില്‍ കാണാറില്ല. 


സര്‍വ്വസാധാരണയായി കണ്ടവരാറുള്ള ഒരു രോഗമായതിനാല്‍ം 
മീസില്‍സ്‌ താരതമോമ്യേന നിര്‍ദോഷിയായ ഒരു രോഗമാണെന്നാണ്‌ 
പൊതുവേയയള്ള ധാരണ. പന്ടുകാലത്തു” ഒരു മഹാവിപത്തായി 
കരുതിയിരുന്ന വസൂരി, ചിക്കന്‍പോക്‌സ്‌ എന്നീ രോഗങ്ങളെ 
അപേക്ഷിച്ചു്‌ അപകടം കുറഞ്ഞ രോഗമാണെങ്കിലും മീസില്‍സ്‌ 
ജലദോഷംപോലെയുള്ള ഒരു നിസ്സാര രോഗമായി കണക്കാക്കുന്നതു” 
ശരിയല്ല. മണ്ണന്‍ കൊണ്ടുമാത്രം മരിക്കുന്ന കുട്ടികളുടെ എണ്ണും വളരെ 
കൂടടതലല്ലെങ്കിലും അത” കുട്ടികളുടെ ആരോഗ്യത്തിനു” കടുത്ത പ്രത്യാ 
ഘവാതങ്ങള്‍ ഉണ്ടാക്കും. ഉദാഹരണമായി സ്വതേ തന്നെ പോഷകാ 
ഹാരക്കുറവുള്ള നമ്മുടെ നാട്ടിലെ കുട്ടികള്‍ക്കു മണ്ണന്‍ വന്നുകഴി 
ഞ്ഞാല്‍ അവരുടെ തൂക്കം വളരെയധികം കുറയാറുണ്ട്‌. പ്െപെട്ടെന്നു” 
ആരോഗ്യനിലവാരം കുറയുന്നതിനാല്‍ മററനേകം രോഗങ്ങള്‍ അവരെ 
ബാധിക്കുന്നു. വയറിളക്കം മണ്ണനെറ തന്നെ ഒരു ലക്ഷണമാണ്‌. വയ 


റിളക്കം ബാധിക്കുമ്പോള്‍ തന്നെ ആരോഗ്യനിലവാരം എത്ര കണ്ടു” മോ 
ശമാകുമെന്നു” നമുക്കറിയാം. 


ലക്ഷണങ്ങള്‍ 


മണ്ണന൯ രോഗിയുമായുള്ള സമ്പര്‍ക്കത്തിലുടെയും, വായുവിലൂൂ 
ടെയും പകരുന്ന ഒരു പകര്‍ച്ചവ്യാധിയാണ്‌. രോഗം പരത്തുന്ന 


ആളമായുള്ള സമ്പര്‍ക്കത്തിനുശേഷം പത്തുദിവസം കഴിയുമ്പോഴ്കേന്റ്കും 
രോഗലക്ഷണങ്ങള്‍ പ്രത്യക്ഷപ്പെടാന്‍ തുടങ്ങും. കുട്ടിയുടെ സ്വതേയുള്ള 
സന്തോഷാവസ്ഥ നഷ്‌ടപ്പെടുന്നു. കാരണമില്ലാതെ കരയുന്നു. ഉറക്കം 
നഷ്‌ടപ്പെടുന്നു. ആഹാരത്തോട്‌ വെറുപ്പുൃകാട്ടന്നു. അങ്ങനെ അമ്മന്ത്രു 
സ്വൈരം കൊടുക്കാത്ത ഒന്നോ രണ്ടോ ദിവസങ്ങളണ്ടായേക്കാം. 
കണ്ണുകള്‍ അകാരണമായി ചുവന്നിരിക്കും, കണ്ണില്‍നിന്നു” ധാരാളം 
നീര്‍ വാര്‍ന്നു കൊണ്ടിരിക്കും. ഇങ്ങനെ ഒന്നു രണ്ട ദിവസങ്ങള്‍ കഴിയു 
മ്പോള്‍ തൊലിപ്പുറത്തു” പൊക്കല്‍ പ്രത്യക്ഷ പ്പെടുന്നു. ക്രമേണ 
ശരീരം മുഴുവനായി പൊക്കല്‍ വ്യാപിക്കുന്നു. അതോടെ പനി മാറി 
ക്കഴിഞ്ഞിരിക്കും. 


മണ്ണനെറ ലക്ഷണങ്ങളുടെ ഒരു ഭാഗമായുണ്ടാകുന്ന ഒരു രോഗമാണ്‌ 
വയറിളക്കം. ഇതു” ഒന്നോ രണ്ടോ ദിവസത്തേയ്‌ക്കു മാത്രമേ 
കാണുകയുള്ള. നീണ്ടുനില്‍ക്കുന്ന വയറിളക്കം കാണുന്നുണ്ടെങ്കില്‍ മററു 
രോഗാണുക്കള്‍ കാരണമാണെന്നു” അനുമാനിക്കാം. 


മണ്ണ൯ മൂലം വരുന്നകുഴപ്പങ്ങള്‍ എന്തൊെയൊണെന്നു നോക്കാം. 
തലച്ചോറിനെ വൈറസ്‌ ബാധിക്കുന്നതുമൂലമുള്ള ഒരുപ്രത്യേക രോ 
ഗമാണ്‌ എന്‍സഫലയ'റവീസ്‌.ഈ രോഗം വന്നാല്‍ രോഗി മരണ 
മടയാരുള്ള സാധ്യതയുണ്ട്‌”. ശ്വാസകോശങ്ങളെ ബാധിക്കുന്ന നയമോ 
ണിയാ, ബ്രോകങ്കൈററിസു”, എന്നിവയും ചെവിപഴുപ്പറും മണ്ണനെ 
തുടര്‍ന്നു വരാനുള്ള സാധ്യത വളരെ ഏറെയാണ്‌. ക്ഷയരോഗം 
ബാധിച്ചു” ക്രമേണ സുഖം പ്രാപിച്ചുവരുന്ന കുട്ടികള്‍ക്ക്‌” മണ്ണന്‍ ബാധി 
ച്ചാല്‍ ക്ഷയരോഗം പൂര്‍വ്വാധികം ശക്‌തി പ്രാപിക്കാനിടയുണ്ട്‌. 


ഇതിനെക്കാളൊക്കെ ഉപരി മണ്ണന്‍ വരുന്നതുമൂലംകുട്ടിയുടെ പൊ 
തൃുവായ ആരോഗ്യസ്‌ഥിതി ഏററവും മോശമാകുന്നു. ലഘവായ 
പോഷകാഹാരക്കുറവുകൂടി മണ്ണന്‍ വരുന്നതോടെ ഗാരവമായ പോഷ 
കാഹാരക്കുറവിലേയ ക്ക്‌ മാറുന്നു. 


ഇപ്പറഞ്ഞ കാരണങ്ങളാല്‍ കുട്ടികളില്‍ മജ്ണുനെതിരെയുള്ള കുത്തി 
വയ പു മണ്ണനെതിരെ മാത്രമല്ല മററനേകം രോഗങ്ങളുടെ നേരെയ്ൃയള്ള 
പ്രതിരേോധമാണെന്നു കാണാ. 7 


കൊച്ചു കുഞ്ഞറുങ്ങള്‍ക്കു” 6 മാസം വരെ അമ്മയില്‍ നിന്നും ജന്മ 
നാകിട്ടിയ പ്രതിരോധശക്‌തി നിലനില്‍ക്കും. ഇതിനാല്‍ ആറു 
മാസം വരെ മണ്ണ൯ വരാറില്ല. 


അലോപ്പതിയില്‍ മണ്ണനു ചികിത്സയൊന്നുമില്ല എന്നൊരു 
വിശവാസം ഗ്രാമങ്ങളില്‍ പരക്കെ നിലവിലുണ്ട്‌. ഈ ധാരണ തെ 
ററാണ്‌. മറേറതൊരു വൈറസ്‌ രോഗവും പോലെ മണ്ണനും വന്നു 


കഴിഞ്ഞാല്‍ അതിനെതിരെ, ബാക്ടീരിയ രോഗങ്ങള്‍ക്കെതിരെ ആന്‍റി 
ബയോട്ടിക്കുകള്‍ എന്നപോലെ,മരുന്നുകള്‍ ഇന്നു"നിലവിലില്ല. പക്ഷേ 
ചികിത്സയെന്നു പറഞ്ഞാല്‍ ഇതുമാത്രമല്ല, മണ്ണന്‍ വന്നാല്‍ കുട്ടിയെ 
തീര്‍ച്ചയായും നിശ്ചിത യോഗ്യതയുള്ള ഒരു ഡോക്ടറെക്കാണിച്ചു” 


ഉപദേശങ്ങള്‍ സ്വീകരിക്കണം. മരുന്നു കൊണ്ടുള്ള ചികിത്സയേക്കാള്‍ 
പ്രധാനമാണ്‌ ഈ ഉപദേശങ്ങളം പരിചരണവും. 


ഡോക്ടറുടെ മേല്‍നോട്ടം ആവശ്യമാണെങ്കിലും ഈ രോഗം 
വന്നവരെ വീട്ടില്‍ തന്നെ വച്ചു്‌ ചികിത്സിക്കുന്നതാണ” നല്ലതു”. 
കാരണം ആശുപത്രിയില്‍ മററു രോഗികളടെ സമ്പര്‍ക്കത്താല്‍ വേറെ 
അനേകം രോഗം വരാനുള്ള സാധ്യൃത ഇങ്ങനെ ഒഴിവാക്കാം. എങ്കിലും 
സങ്കീര്‍ണ്ണതകളെ ന്തെങ്കിലും ഉണ്ങെങ്കില്‍ ആശുപത്രിയില്‍ പ്രവേശി 
പ്പിക്കേണ്ടതു” ആവശ്യമാണ്‌. 

ഗ്രാമ പ്രദേശങ്ങളില്‍ ഇന്നു” പചികിത്സയെപ്പററി തെററായ 
ധാരാളം ധാരണകള്‍ നിലവിലുണ്ടു്‌. പനി വന്നാല്‍ ആഹാരം 
കൊടുത്തുകൂട എന്ന ആളകളടെ ധാരണ തെററാണ്‌. പനിവന്നു കഴി 
ഞ്ഞാല്‍ നമ്മുടെ ശരീരത്തിനു” ഈര്‍ജ്ജം പഴയതിലും കൂടുതല്‍ ആവ 
ശ്ൃമാണ്‌. അതിനാല്‍ കൂടുതല്‍ ആഹാരം കൊടുക്കണം. അതോ 
ടൊപ്പം തന്നെ പനി വന്നാല്‍ വെള്ളം കൊടുക്കാതിരിക്കുന്നതും അപ 
കടമാണ്‌. ധാരാളം (ദാവകാഹാരങ്ങള്‍ കുടിക്കാന്‍ കൊട്ടക്കണം. 
ചൂടാക്കിത്തണുപ്പ്റിച്ച പാല്‍, കഞ്ഞിവെള്ളം, പഴച്ചാറുകള്‍, കരി 
ക്കി൯വെള്ളം, മലര്‍വെള്ളം, ഗ്‌ ളൃക്കോസിട്ട ബാര്‍ളിവെള്ളം, ജീര 
കവെള്ളം എന്നിവ ഇടവിട്ടിടവിട്ട്‌ കൊടുക്കേണ്ടപാനീയങ്ങളാണ - 


ശുചിത്വത്തിനെറ ആവശ്യകത 


രോഗിയേയും പരിസരവും ശുചിയായി സാുക്ഷിക്കുന്നതില്‍ 
വളരെ നിഷ്‌ കര്‍ഷത പാലിക്കണം. ഇതുകൊണ്ടുതന്നെ രോഗം ഒരു 
പരിധിവരെ ഒഴിവാക്കാന്‍ കഴിയും. രോഗം പകരാന്‍ സാദ്ധ്യതയുള്ള 
ആളെത്തന്നെ രോഗിയുമായി സമ്പര്‍ക്കപ്പെടുത്തരുതു“. തൊലിപ്പുറത്തു” 
സ്ക്രോടങ്ങള്‍ പ്രത്യക്ഷപ്പെട്ട” അഞ്ചദുദിവസങ്ങള്‍ കഴിയുമ്പോള്‍ 
രോഗിക്ക്‌ രോഗം പകര്‍ത്തുവാനുള്ള കഴിവ്‌ നഷ്‌ടപ്പെടുന്നു. അതു 
കഴിഞ്ഞ” ആരുമായും സമ്പര്‍ക്കം പുലര്‍ത്താം. ഏതൊരു രോഗം 
വന്നാലും ശ്രദ്ധിക്കുന്നതു പോലെ വ്ൃക്‌തിശുചിത്വം പാലിക്കണം. 
നഖങ്ങള്‍ വെട്ടിച്ചെറുതാക്കി സൂക്ഷിക്കുക, തലമുടി, കക്ഷപ്രദേശം 
കഴറുത്തടി, മടിഭാഗം എന്നിങ്ങനെ അഴുുക്കുകൂടുതല്‍ തങ്ങിനില്ലുന്ന 
ഭാഗങ്ങള്‍ വൃത്തിയോടെ സൂക്ഷിക്കണം. ചെറുചൂടവെള്ളത്തില്‍ 
നനഞ്ഞ തുണികൊണ്ടു” ചെറുതായി തടവിയാല്‍ മതി. സ്റ്റോടങ്ങള്‍ 


$ 


ധാരാളമുള്ള സമയത്തു” പരുക്കനായ വസ ത്രം ധരിക്കരുതു”. മൃദു 
വായ അയഞ്ഞ വസ്‌ത്രങ്ങള്‍ മാത്രമേ ധരിക്കാവു. ചെവിയ്യം വായും 
കണ്ണുകളും പ്രത്യേകം വൃത്തിയായി സൂക്ഷിക്കണം. ചെറുചൂടു 
വെള്ള ംകൊണ്ടു്‌ കണ്ണുകള്‍ കഴറുകുകയും വേണം. ; 


സ്റ്റോടങ്ങള്‍ പ്രത്യക്ഷപ്പെട്ട?” അഞ്ചുദിവസം കഴിയുമ്പോള്‍ 


സങ്കീര്‍൪ണ്ണതകളൊന്നുമില്ലെങ്കില്‍ രോഗിയെ കുളിപ്പിക്കാം. പിറേറ 
ദിവസം മുതല്‍ പുറത്തുപോയിത്തുടങ്ങാം. 


അടിയക്കടിയുള്ള ചുമ, ശരീരം മുഴുവന്‍ ചൊറിച്ചില്‍, ഉറക്ക 
മില്ലായ”മ, എന്നിവ മററു ശല്യങ്ങളാണു്‌. ഇവക്കു ഡോക്ടര്‍മാര്‍ 
ഉപദേശിക്കുന്ന മരുന്നുകള്‍ കൊടുക്കണം. മണ്ണന്‍െറ രോഗലക്ഷണങ്ങള്‍ 
പ്രത്യക്ഷപ്പെട്ട” കഴിഞ്ഞാല്‍ ഒരു ഡോക്ടറുടെ മേല്‍നോട്ടം ആവ 
ശ്ൃമാണു”. ആന്‍റിബയോട്ടിക്കുകള്‍ൾ ഡോകൃരുടെ ഉപദേശപ്രകാരം 
മാത്രമേ നല്‍കാവു. കുട്ടിയുടെ തൂക്കം രോഗം വന്നതിനുശേഷം നോക്കി 
യാല്‍ എത്രമാത്രം കുറഞ്ഞിട്ടുണ്ടെന്നു” കാണാം. മണ്ണന്‍ വന്നതിനു 
ശേഷമുള്ള കുറവു” നികത്താന്‍ പ്രത്യേകം പോഷകാഹാരങ്ങള്‍ കൊട 
ത്തുള്ള പരിചരണം നല്‍കി കുട്ടിയെ 'പുര്‍വ്ൃവസ്ഥിതിയിലേയ്ക്കു” കൊണ്ടു 
വരണം. 


രോഗപ്രതിരോധം 


സംക്രമണ രോഗങ്ങള്‍ക്കെതിരെ പൊതുവെയുള്ള പ്രതിരോധ 
മാര്‍ഗ്ഗങ്ങള്‍ മജ്ണുനെതിരേയും ബാധകമാണു. രോഗിയ്യമായി സമ്പര്‍ 
ക്കപ്പെട്ട രോഗം ബാധിക്കാന്‍ സാദ്ധ്യതയുള്ള ആളുകളെ രണ്ടാഴ്ചക്കാ 
ലം മററാളകളില്‍ നിന്നും വേര്‍തിരിച്ച്‌ താമസിപ്പിച്ചാല്‍ മാത്രമെ 
മണ്ണന്‍ മററുള്ളവരിലേയ്ക്കു്‌ പകരുന്നതു” തടയാ൯ കഴിയുകയുള്ള. 
പക്ഷേ ഇതു” സാധാരണ പ്രായോഗികമല്ല. കാരണം സ്ന്ോടങ്ങള്‍ 
പ്രത്ൃയക്ഷപ്പെടുന്നതിനുമൂന്‍പുതന്നെ രോഗം മററുള്ളവരിലേയഷ്ക്കു” പക 
രുന്നതിനാല്‍ അതിനുശേഷം സമ്പര്‍ക്കം ഒഴിവാക്കിയതു കൊണ്ടു 
വലിയ ഗുനമില്ല. നഴ്‌സറികളിലും യ്തകുളുകളിലും പഠിക്കുന്ന കുട്ടി 
കള്‍ മററു കുട്ടികളിലേഷയ്ക്കു്‌” വളരെ വേഗം രോഗം പരത്തുന്നതു” ഈ 
കാരണം കൊണ്ടാണു”. രോഗത്തിന്‍െറ ആരംഭലക്ഷണങ്ങള്‍ കഴിഞ്ഞാ 
ലെങ്കിലും മററുള്ളവരിലേയ്ക്കു്‌ വ്യാപിക്കാതെ ശ്രദ്ധിക്കണം. ചെറി 
യ ജലദോഷവും പനിയും മാത്രമാണെങ്കില്‍പ്പോലും മണ്ണ൯ പരക്കെ 
യുള്ള സമയത്താണെങ്കില്‍ അതാണെന്നു” സംശയിക്കണം. സിനിമാ 
ശാലകള്‍ തുടങ്ങി ആള്‍ക്കൂട്ടത്തിലേയക്കൊന്നും കുട്ടികളെ കൊണ്ടു്‌ 
പോകരുതു”. പരിസരശുചീകരണം തീരെയില്ലാത്ത കോളനികള്‍, 


പത്തു; നനനന്്ത്ത 


പത്ത്‌ 


റ 





ചേരിപ്രദേശങ്ങള്‍ തുടങ്ങിയിടത്താണു” മണ്ണന്‍ ധാരാളം കണ്ടവരു 


ന്നതു”. അതിനാല്‍ പരിസരശുചീകരണവും ഒരു പ്രധാന പ്രതിരോ 


ധമ ര്‍ഗ്ഗമാണു 
പ്രതിരോധകുത്തിവയ്‌ പ്‌ 


മണ്ണനെതിരേയുള്ള പ്രതിരോധകുത്തിവയ പ” ഇന്നു്‌ ലഭ്യമാണ്‌. 
മററ്‌ രോഗങ്ങളില്‍നിന്നും വ്ൃതൃസ്തമായി ഒരു കുത്തിവെയ പുകൊ 


്ടതന്നെ ജീവിതകാലം മുഴുവന്‍ പ്രതിരോധശേഷി കിട്ടുന്നു വെന്ന 


താണ്‌ ഇതിന്‍െറ ഒരു പ്രത്യേകത. ജീവനുള്ള വൈറസിനെത്തന്നെ 
യാണ്‌ കുത്തിവയ്ക്ുന്നത്‌. പക്ഷേ പരീക്ഷണശാലകളിലെ ചില 
പ്രതേക സാഹചര്യങ്ങളില്‍ വളര്‍ത്തിയതിനാല്‍ ഇവ ശക തികുറ 
ഞ്ഞ വൈറസുകളാണ്‌. അതിനാല്‍ രോഗമുണ്ടാക്കാധ ഇവഷ്ക്കു്‌ 
സാദ്ധ്യമല്ല. മറിച്ചു” പ്രതിരോധശക്‌തി നല്‍കുകയും ചെയ്യം. വള 
രെ ലഘുവായി മണ്ണന്‍െറപോലെ പനിയും മററ്‌ ലക്ഷണങ്ങളും 
ചിലരില്‍ കുത്തിവയ”പുമൂലം ഉണ്ടാകാന്‍ സാദ്ധ്യതയുണ്ട്‌. സ്റ്റോട 
ങ്ങള്‍ പ്രത്ൃക്ഷപ്പെടുകയോ മററ്‌ സങ്കീര്‍ണതകള്‍ ഉണ്ടാവുകയോ 
ഇല്ല. കുട്ടി രോഗം മററുള്ളവരിലേന്റ്കു” പകര്‍ത്തുവാന്‍ കഴിവുള്ളയാ 
മല്ല. സാധാരണ ഒ൯പതുമാസം മുതല്‍ 9 വയസ്സുവരെയുള്ള കുട്ടി 
കള്‍ക്കാണ്‌ കുത്തിവയ പ്‌ കൊട്ടക്കുക. 


മീസില്‍സ്‌ വാക്സിന്‍ മുണ്ടിനീരിന്‍െറയും, റുബെല്ലയയടെയും 
വാക്ലിനുമായി ചേര്‍ന്നു” സംയോജിത പാ (ദ്‌. 17... വാ 
ീ൯) ചില രാജ്യങ്ങളില്‍ ലഭ്യമാണ്‌ 


മീസില്‍സ്‌ വാക്‌സിന്‍ 50 ഡോസവീതം ഒരുകുപ്പ്പിയിലായാ 
ണ്‌ വരിക. ഇത” റ്രഫിജിറേറററില്‍ സൂക്ഷിക്കേണ്ടതാണ്‌. വെളി 
യില്‍ എടുത്താല്‍ തെര്‍൪മോഫ്‌ളാസ്‌കിലോ, കോള്‍ഡ്‌ ബോക്കി 


ലോ മാത്രമേ വാക്സിന്‍ കൊണ്ടുപോകാവു. കോള്‍ഡ്‌ ബോക്‌സില്‍ 
നാലുവശവും ഐസകട്ടകള്‍ ഇട്ടിരിക്കണം. കോര്‍ഡ്‌ ബോക്സില്‍ 
ഒന്നു മുതല്‍ അഞ്ച; ദിവസംവരെ വാക്സിന്‍ സുക്ഷിക്കാം. ഐസ്‌ 


പായ്‌ക്കുകള്‍ മാററിക്കൊണ്ടിരുന്നാല്‍മതി. തെര്‍മോഫ്‌ ളാസ്‌ കില്‍ 
ഒന്നോരണ്ടോ ദിവസത്തേയ്‌ക്കു്‌ മാത്രമേ വാക്‌സിന്‍ സുക്ഷിയക്കാ 
വൃ. വാക്സിന്‍ സൂദ്ധിക്കുമ്പോള്‍ ഐസുമായി നേരിട്ട്‌ തൊടിരാി 
ക്കരുത'. ഒരു കാര്‍ഡ;ബോര്‍ഡുകഷണമോ കട്ടിയുള്ള പേപ്പറോ 
കൊണ്ടു” പൊതിഞ്ഞ;ുുവെയ്‌ക്കുക. ഐസ്‌ പ്ലാസ്റ്റിക്‌ പേപ്പറില്‍ പൊ 


തിഞ്ഞദുവേണം സുക്ഷിക്കുവാന്‍. ഫ”്‌ളാസ്‌ കില്‍ നേരിടിടടാങ് 


എ്ാസുപൊട്ടാ൯ സാധ്യതയുണ്ട്‌. പൊട്ടിയഫ്‌ളാസ്‌കില്‍ ഐസ 
ട്ട്‌ സൂക്ഷിച്ചതു കൊണ്ടും പ്രയോജനമൊന്നുമില്ല. 


വാദ്ലിനേഷന്‍ ശുചിയായ രീതിയില്‍ നിത്ചിതയോഗ്യതയറുള്ള 
വരെക്കൊണ്ടു മാത്രമേ കൊടുപ്പ്ിക്കാവു. ഡോക്ടര്‍മാരോ, നേഴ”സുമാ 
രോആണ്‌ സാധാരണകൊടുക്കുന്നത”. നഴ്‌സറിസയ്ക്കൂള്‍, ആശുപത്രി, 
സന്നദ്ധസംഘടനകള്‍, എന്നിവയോടുചേര്‍ന്നു” ക്ലാസുകള്‍ നടത്തി പ്രതി 
രോധകുത്തിവയ പുകള്‍ നടത്താം. ഒരു പ്രാവശ്യം കുറഞ്ഞതു” അമ്പതു 
കുട്ടികളെങ്കിലും ഉണ്ടായിരിക്കണം. പ്രതിരോധ കുത്തിവയ”പിനോ 
ടനുബന്ധിച്ചു” ആരോഗ്യ വിദ്യാഭാസം നല്‍കുന്നതു” വളരെ ആവശ 
മാണു“. കുത്തിവയ്‌പു നല്‍കുന്നതിനു മുന്‍പു” കുട്ടിക്ക്‌ പനിയോ 
മററു രോഗങ്ങളോ ഒന്നുമില്ലെന്നു” ഉറപ്പുവരുത്തണം. അപസ്‌മാര 
ത്തിന്‍െറ അസുഖമുള്ളവര്‍ക്കും വാക” സിനേഷന്‍ ഒഴിവാക്കുന്നതാണ്‌ 
നല്ലതു”. വാക്‌സിനേഷനോടൊപ്പം തന്നെ പനിവരുമ്പോള്‍ കൊടു. 
ക്കാനായി ഒന്നോ രണ്ടോ പാരാസെററമോള്‍ ഗുളികകൂടി കൊട്ടക്കു 


ന്നതു” നല്ലതാണു”. ചില സ്‌ഥലങ്ങളില്‍ വാക്സിന്‍ നേര്‍പ്പിച്ചു 
വച്ചിരുന്നു” പിന്നീടു്‌ കൊടുക്കുന്നതു കണ്ടിട്ടണ്ടു്‌. ഇതു” ശരിയായ: 
രീതിയല്ല. വാക്സിന്‍ ലയിപ്പിക്കാനുള്ള വെള്ളം അതിനോടൊപ്പം 


തന്നെയുണ്ടാകും. ഇതു” സ്ഫിഡ്‌ ജില്‍ സുക്ഷിക്കേണ്ടതില്ല. 


ഇന്‍ഡ്യയില്‍ മീസില്‍സ്‌ വാക്‌സിന്‍ ഇപ്പോള്‍ നിര്‍മ്മിച്ചു 
തുടങ്ങിയിട്ടില്ല. പാശ്ചാത്ൃ രാജ്യങ്ങളില്‍ നിന്നു വരുന്ന വാക്‌സി 
നാണ്‌ നാം ഉപയോഗിക്കുന്നതു്‌. 060 512൧ 6൧0 2൦0൩൦ 
(045ന) എന്ന കമ്പനിയുടെ വാക്‌സിനാണ്‌ നാം സാധാരണ ഉപ 
യോഗിക്കുന്നതു”. ഒരു ഡോസ്‌ വാക്‌സിന്‌ ഏകദേശം ആറു. 


രമുപയോളം വിലവരും. 


വാക്‌ സിനേഷനോടൊപ്പം തന്നെ പ്രധാനപ്പെട്ട ഒരു കാര്യ 
മാണു” ആരോഗ്യ വിദ്യാഭ്യാസവും. അതിനാല്‍ പ്രതിരോധ കുത്തി 
വയ ”പൃകള്‍ നല്‍കുന്ന ക്യാമ്പുകള്‍ ആരോഗ്യ വിദ്യാഭധ്യാസത്തിനുള്ള 
വേദികളാക്കി മാററണം. മീസില്‍സിനെക്കുനിച്ചു മാത്രമല്ല മററു, 
രോഗങ്ങളുടെ നിവാരണ മാര്‍ഗങ്ങളെപ്പററിയും, കുട്ടികളെ ആരോഗ്യ 
പരമായി വളര്‍ത്തുന്നതിനെപ്പററിയും, പോഷകാഹാര ലഭായതയെപ്പ 
ററിയുമൊക്കെ ശ്ലാസുകള്‍ എടുക്കണം. കഴിയുന്നിടത്തോളം അമ്മമാരെ. 
കൂടി പങ്കെടുപ്പിച്ചു” ചര്‍ച്ചകള്‍ ഈര്‍ജ്ജിതമാക്കണം. ആരോഗ്യ 
കാര്യങ്ങളില്‍ അമ്മമാര്‍ക്കുള്ള വിശ്വാസങ്ങളും ധാരണകളും മനസ്സി 
ലാക്കി അതിനനുസരിച്ചു മറുപടികള്‍ നല്‍കണം. 
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ചില സംശയങ്ങള്‍ റ 


. മീസില്‍സിനെപ്പററി ചില ധാരണകള്‍ ഇന്നു നിലവിലുണ്ടു്‌. 
ഒരിക്കല്‍ വന്നാല്‍ വീണ്ടും വരുന്നതെന്തുകൊണ്ടെന്നാണ്‌ ഒരു സശേ 
യം. മര്‍ീസില്‍സു-്‌ ഒരിക്കല്‍ വന്നാല്‍ ജീവിതകാലം മുഴുവന്‍ പ്രതി 
രോധശേഷിയയണ്ടാകുന്നതാണു“. അതിനാല്‍ മീസില്‍സ്‌ (അഞ്ചാം 
പനി) വീണ്ടും വരാന്‍ സാദ്ധ്യതയില്ല. മറേറതെങ്കിലും പനിയ്യംം 
സ്‌പോടങ്ങളള്ളതുമായ രോഗം വരുമ്പോള്‍ മര്‍ീസില്‍സു ആണെന്നു” 
തെററിദ്ധരിക്കുന്നതാണ്‌. 


മര്‍ീസില്‍സിനെതിരെയ്യുള്ള പ്രതിരോധ കുത്തിവയ”പു നല്‍കി 
യിട്ടം മീസില്‍സ്‌ വരുന്നതെന്തു കൊണ്ടാണെന്നതാണു” 
മറെറാരു സംശയം. കുത്തിവയ പു” എടുത്താലും കൊടുത്ത വാക്സിന്‍ 
നന്നായി സുുക്ഷിച്ചതല്ലെങ്കിലും കൊടുത്ത രീതി ശരിയല്ലെങ്കിലും 
തക്ക പ്രതിരേോാധ ശക്‌ തിയയണ്ടാവുകയില്ല. അതോടൊപ്പം കുത്തി 


വയ പു നല്‍കുന്നതു” രോഗാണു ശരീരത്തില്‍ പ്രവേശിച്ചു കഴിഞ്ഞി 
ട്ടാണെങ്കില്‍ വാക്സിനേഷന്‍ കൊണ്ടു” പ്രയോജനമൊന്നുമില്ല, 


മണ്ണനേയ്യം മററു പല രോഗങ്ങളേയും പരസപരം മാറി രോഗ 


നിര്‍ണ്ണയം നടത്താറുണ്ടു്‌. പനിയ്യം സ്റ്റോടങ്ങളമുള്ള എല്ലാ രോഗ 


ങ്ങളം മണ്ണനല്ല. മററു ചില രോഗങ്ങളിലും ഇതേ രോഗലക്ഷണങ്ങൾ 
കാണാം. പൊങ്ങന്‍ പനി എന്ന പേരില്‍ അറിയപ്പെടുന്ന ചിക്കന്‍ 
പോകള്‍്‌സിലറും ഇവ തന്നെയാണു ലക്ഷണങ്ങള്‍, 4ഇവല൮ലി1ഥ൨ എന്ന 
മരുന്നു കഴിച്ചാല്‍ ചിലര്‍ക്ക്‌ ഈ ലക്ഷണങ്ങള്‍ കാണാറുണ്ട്‌. 
മണ്ണനും, ചിക്കന്‍ പോക്‌സറും ഒരേ സമയത്തു” ചില കുട്ടികളില്‍ 


ചുരുക്കമായി കാണാറുണ്ട്‌. ഏതു തരം രോഗമാണെന്നു” കണ്ടുപിടി. 
ക്കുന്നതു” ഡോക്ടര്‍മാര്‍ക്ക്‌ അത്ര വിഷമമുള്ള കാര്യമല്ല. 


മറെറാരു തെററായ വിശ്വാസം പ്രതിരോധ കുത്തിവയ പിനെ ' 
പ്രഠറിയാണ്‌. പോഷകാഹാരക്കുറവുള്ള കുട്ടികളില്‍ പ്രതിരോധ 
കുത്തിവയപുകൊണ്ടു്‌ പ്രയോജനമില്ലെന്നുള്ളതു”" ഒരു തെററായ 


ധാരണയാണ്‌. ഇതിനെപ്പുററി ധാരാളം ശാസ്ത്രീയമായ പഠനങ്ങള്‍ 
നടന്നിട്ടുണ്ട്‌. പോഷകാഹാരകറവുള്ള കുട്ടികളിലും പ്രതിരോധ 


കുത്തിവയ പ്‌ സാധാരണ കുട്ടികളെപ്പോലെ തന്നെ പ്രതിരോധ 
ശേഷി നല്‍കുന്നുവെന്നു മാത്രമല്ല മണ്ണന്‍ വരാനുള്ള സാഹചര്യങ്ങളും 
അതുമൂലമുള്ള സങ്കീര്‍ണ്ണതകളും പോഷകാഹാരക്കറുറവുള്ള കുട്ടികളില്‍ 


ഏറെയായതിനാല്‍ പ്രതിരോധകുത്തിവയ”പ” നല്‍കുന്നതില്‍ പോഷ 


കാഹാരക്കുറവുള്ള കുട്ടികള്‍ക്ക്‌ മുന്‍ഗണന കൊടുക്കണമെന്നതാണ്‌ 
ഈ പഠനങ്ങള്‍ തെളിയിക്കുന്നത്‌. 


വാക സിന്‍ വിതരണം 


മണ്ണ൯ ഒരു നിസ്സാര രോഗമല്ലൈെങ്കിലും ഇതിനെതിരെയുള്ള 
രപതിരോധ മാര്‍ഗങ്ങള്‍ നാം ഇനിയും വ്യാപകമാക്കിയിട്ടില്ല. 
വാക്സിന്‍ നമ്മുടെ നാട്ടില്‍ അടുത്തകാലം വരെയും ലഭ്ൃയമായിരുന്നില്ല. 
ഇന്നും പാശ്ചാത്ൃരാജ്യയങ്ങളില്‍ നിന്നുംവരുന്ന വാസ്സിനെ ആശ്രയിക്കേ. 
ണ്ടിവരുന്നു.പോളിയോ വാക്സിന്‍ പോലുംനമ്മുൃടെനാട്ടില്‍ഇതുവരെയും 
സ്വന്തമായി ഉല്ലാദിപ്പിച്ചു തുടങ്ങിയിട്ടില്ല. മീസില്‍സ്‌ വാക്‌സിനേ 
ഷന്‍ നമ്മുടെ ഗവണ്മ൯റിന്‍െറ രോഗപ്രതിരോധ പരിപാടികളില്‍, 
ഉള്‍ ക്കൊള്ളിച്ചിട്ടില്ല. ഇപ്പോഴും റോട്ടറി കഏഏബ്ബ്‌ പോലെയുള്ള 
സംഘടനകളുടെ പരിപാടിയായി മാത്രം ഏതാനും കുട്ടികള്‍ക്ക്‌ 
വാക്സിനേഷന്‍ ലഭിക്കുന്നു. അമേരിക്കയില്‍ വാക്‌സിനേഷന്‍ 
കൊണ്ടുമാത്രം മിസില്‍സു” വളരെ ഗണ്യമായ രീതിയില്‍ നിയന്ത്രിച്ചു 
കഴിഞ്ഞു. മാത്രമല്ല വസൂരി രോഗം പോലെ മണ്ണനും പൂര്‍ണ്ണമായും 
നിരമ്മാരജ്ജനം ചെയുന്നതിനു വേണ്ട തയ്യാറെടുപ്പിലാണു” അവരി 


പ്പോഴ ൭. 


നമ്മുടെ നാട്ടില്‍ മണ്ണന്‍ (അഞ്ചാംപനി) മററു പലരോഗങ്ങള. 
ടേയും ഒരു നാന്ദിയാണെന്നു പറഞ്ഞല്ലോ. അതിനാല്‍ മണ്ണന്‍ നിവാ: 
രണം ചെയ്യുന്നതുമൂലം കുട്ടികളിലെ ക്ഷയരോഗം, പോഷകാഹാര 
ക്കുറവു”, കേഴ” വിക്കുറവു” എന്നിങ്ങനെ പല രോഗങ്ങളും നമുക്കു്‌ 
നിയന്ത്ര ണവിധേയമാക്കുവാ൯ കഥിയ്യും. ഉഇതിലേയ്‌ക്കായി നിലവി 
ലുള്ള പ്രതിരോധ മാര്‍ഗ്ഗങ്ങള്‍ പരമാവധി ഉപയോഗിച്ചു കൂട്ടായ 
ആരോഗ്യ പ്രവര്‍ത്തനങ്ങള്‍ സംഘടിപ്പിക്കുവാന്‍ ഗവ ങ്ടെന്‍ററു൦ 
ജ നങ്ങളും രയ്യാറാവുകയാണ്‌ വേണ്ടതു”. 


(പതിരോധകൂത്തിവയ” പുകള്‍ നടത്തേണ്ട 
അവസരങ്ങള്‍ 


ഗര്‍ഭികങാികള്‍ക്ക :._ കുതിരസന്നിക്കെതിരെ (ടെററനസ്‌). 
ആദ്ൃയഡോസ്‌ ഗര്‍ഭധാരണത്തിനെറ. 
10-20 ആഴ്ചകളില്‍. 
രണ്ടാംഡോസ്‌ ഗര്‍ഭധാരണത്തിന്‍െറ. 
20-24 ആഴ്ചകളില്‍. 

കൂട്ടികള്‍ക്ക്‌ :. 3-9 മാസംവരെ. £.(. ൦൩. 

ഴ ൧. ൧. 7. മൂന്നു ഡോസുകള്‍ രണ്ടു. 

മാസം ഇടവിട്ട്‌ 
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പോള?മയാ മൂന്നു ഡോസുകള്‍ 
രണ്ടുമാസം ഇടവിട്ട” 
9__.12മാസംവരെ. 
മറസ?ില്‍സ്‌ വാക സിന്‍൯-- 
ഒററഡോസ്‌ 18-24 മാസംവരെ 
൧. 12. 7. പോളിയോ 
ബുസ്ററ൪ര്‍ഡോസ്‌ 5-6 വയസുവരെ 
൬. 1. ബദുൂുസ്‌ററര്‍ ഡോസ്‌. 
ടൈമഫോ2മ?ദ്ധ്‌ ആദ്യഡോസ്‌ 
മാസത്തിനുശേഷം രണ്ടാം ഡോസ്‌ 
2൧0 ചയമ്സ്‌ ടെററനസു്‌ ടോക്കോോയിഡ”-- 
ബൂൃുസ്റ൪ഡോസു , ടൈഫോയിഡ്‌ 


ബൂസ്റ്റര്‍ ഡോസു' 


ഗര്‍ഭിണിയായ സ്ത്രീ നേരത്തെ 2. 12. 1. എടുത്തിട്ടുള്ള ആളാ 
ണെങ്കില്‍ ഒററഡോസു”.. 1. (ടെററനസു”്‌ ടോക്കലോയിഡ) മാത്രം 
മതി. പ്രസവത്തിനു” നാലാഴ്ചുകള്‍ക്കുമുന്‍പു” ഇതു” കൊടുത്തിരിക്ക 
ണം. 


രണ്ടുവൈറസു”്‌ വാക്കിനുകള്‍ ഒരു സമയത്തു” കൊടുക്കരുതു”. 
എന്നാല്‍ 8. 6. ൭. (ബി. സി. ജി.) ഇ. 2. 1., പോളിയോ 
എന്നിവ ഒന്നിച്ചു കൊടുക്കാം. 








